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Ref: Proceso de Cobro Coactivo No. 4080/2017, adelantado.en co_ntra de MAX
HAROLD HINCAPIE DAVILA, identificado/a con la Cedula de. Ciudadanta No.
79.524.473.

La presente comunicacién fiene comofin, de- correrle traslado del AUTO DE FECHA
19 DE MARZO DE 2019 por medio del cual se realizd la’ Ilquldacmn de acuerdo a
la obligacién proferida por el JUZGADO: SEPTIMO DE.FAMILIA DE BOGOTAD.C.
DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014, porconcepto del.costo de la prueba de ADN
que trata &l articulo 6° paragrafo- 3° de la ley 721 de 2001, de conformidad con lo
establecido en el articulo 446 del: codlgo General del Proceso, deniro del Proceso
de Cobro Coactivo de la Referencia que cu a enesté Despacho, para tal efecto se
envia copia integra de la Ilquldamén '

Se advierte que el ejecutado/a cuenta con el término de TRES (3) dias contados a
partir del recibe de ‘la presente paraigue formule. objeciories que considere
pertinentes de conformldad COn. Io establemdo en la citada norma.

Sin otro. particular -

u‘f J Wt Z/&' ""
GRACIA '\ﬂlLlA USTARIZ B=LENO
Eun_caonana Ejecutora

:.f"}'cmexo:. DOS (2) Folios — Auto que realiza la Liquidacion de fa Obligacién
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AUTO DE FECHA 19 DE MARZO DE 2019

POR MEDIO DEL CUAL SE REALIZA LA LIQUIDACION DENTRO DEL
PROCESO EJECUTIVO DE COBRO COACTIVO No. 4080/2017 ADELANTADO
EN CONTRA DE MAX HAROLD HINCAPIE DAVILA, IDENTIFICABOIA CON
CEDULA DE CIUDADANIA No. 79.524.473.

La Funcionaria Ejecutora de la Oficina Administrativa de. Cobro ‘Coactivo, del
institutg Colombiano de Bienestar Familiar de la Regional Bogota, en ejercicio de
sus atribuciones constitucionales y legales, en especial las: cotiferidas por la
Resolucién No. 0384 del 11 de febrero dei2008, emanada de-la Direccién General,
del ICBF, por medio de la cual se adopta el Reglaménto Interno de Recaudo de
Cartera en el ICBF, la Ley 1086 de 2006, el Articulo 446 del Codigo General del
Proceso y la Resolucidén 5140 del 10 de: Octubre de 2016, proferida por la.
Direceién Regional del ICBF, pormedio de: la cual: se asignan funciones de Ejecutor
a un servidor publico v,

- CONSIDERANDO

Que de acuerda.con lo dispussto en la Resclucién Ne. 184 DE FECHA 17 DE
JULIO DE 2018; por-medio del cual este Despacho Ordeno Seguir Adelante con la
Ejecucion del Proceso Ejecutlvo de Cobro Coactivo No. 4080/2017, adelantado en
contra de MAX HAROLD HINCAPIE DAVILA, identificado/a con Cédula de
Ciudadania-No. 79.524.473, este despacho realizard la liquidacion de acuerdo-a la
obligacién proferida per e JUZ2GADO SEPTIMO DE FAMILIA DE BOGOTA D.C,

DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014, por concepto del costo total de la practica
de la Prueba Genetlca de ADN, conforme a lo indicado en el paragrafo 3 del articulo
8 de la Ley 721 de& 2001, la cual constituye el Titulo Ejecutive base de esta
Ejecucidn, de conformidad con lo establecide en el articulo 446 del Codlgo General
del Proceso, 'se hace necesario Liguidar también los gastos en que incurrié la
administracién para hacer esta Obligacidn.

Revisg v Proyectd: Grey Milena Mosquera Martihez ‘1 £
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TITULO:

INVESTIGACION DE PATERNIDAD PROFERIDA POR JUZGADO SEPTIMO DE
FAMILIA DE BOGQTA D.C. DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014

VALOR DE PRUEBA DE ADN:

CUATROCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL NOVEC!ENTOS CINCUENTA
PESOS M/CTE ($475.950,00) M/CTE.

VALOR A LIQUIDAR:

CUATROCIENTOS SETENTA Y CINCO" MIL NOVE\.\“E_&IENTOS CINCUENTA
PESOS M/CTE ($475.950,00) M/CTE. .

Periodo de Liquidacion:

1. Liquidacion del cred[to

La Funcionaria EJecutora de la Oflc:ma Admlnlstratlva de Cobro Coactivo del ICBF —
Regional Bogotd, con-base “informacion antes registrada v las férmulas de
determinacion del.interés moratorio: Capital x (No. de dias) x (a un inferés de 12%
anual, de acuerdo alo establecidoien el articulo 9 dela Ley 68 de 1923, procede a
elaborar la ilqu|d'acwn como S|gue

1 CAPiTAL E INTERESES

[Valor del Capital . T ($475.950,00)
Valor-de intereses moraitj'rios con | {$257.6438,00)
Corte al14.de'marzo de 2019,
TOTAL ($733.598,00)

Rewvisa y Proyects: Gray Milena Mosquera Madinez A
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2. LIQUIDACION DE COSTAS

“Valor publicacion Aviso: $ ($50.000,00)
: Valor Honorarios Curador: $ 0.00
Valor Honorarios Secuestre: 130,00
{ Valor Honorarios Peritos: 1 $0,00

' Gastos de Correspondencia. ($50 000 00)

_Valor investigacion de Bienes ' 0,00

 TOTAL: ($1oo 000. oo) __ T |

3. RESUMEN:

- Total, liquidacion de la obligacion: [{$ 733.598,00)

Total, liquidacién costas "~ $(100.000,00)
' procesales: : 4 |
. GRAN TOTAL B $ (833.598,00).

Valor Total de fa Liquidacion:-

OCHOCIENTOS: TREINTA Y TRES WMIL QUINIENTOS NOVENTA Y OCHO
PESOS M/ICTE ($833 598,00) MICTE, a favor del ICBF — Regional Bogota, por
concepto de la obilgacmn proferrda por el JUZGADO SEPTIMO DE FAMILIA DE
BOGOTA.D.C. DE FECHA 29 DE AGOSTO DE 2014,

Por io antenormeme expuesto,. la Funcionaria: Ejecutora del 1ICBF — Regional
Bogota.

Reviso y Proyecio: Gray Milena Mosquera Martinez 1
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RESUELVE

PRIMERQ: CORRER. Traslado. “de la Presente Liguidacién a MAX HAROLD
HINCAPIE DAVILA, identificado/a con Cédula de Ciudadania No. 79.524.473, para
que dentro del término de Tres (3) dias, de conformidad con lo establecido en el
Articulo 110 del Cédigo General del Proc:eso formule ias objemones Y acompane
las pruebas que estime necesarias. :

NOTIFIQUESE Y C_GME_*' ASE

5

GRACIA EffifiIA uéTARlz BELERO
' Fu_r_j_c_:|onar._|_a Ej.e_cutora

Reviso i Provectd: Grey Milena Mosguera Martinez j_';
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Seiweas Postales

H UG25GAEAS
] Lnea Nal 01 BOOD 111 210

Mombrel Razén Social
INSTITUTS COLOMBIANG DE
BIENESTAR FAMILIAR - ICBF -
Booata

Direccion: AV CRA 50 M 26-31

Ciudad:BOGOTADC

Departamento;BOGCOTAD C
Codigo Postal:111321000
Envio:RA100108171C0

MNombre/ Razén Social:
MAX HAROLD HINCAPIE DAVILA

Direcclon: <R 45 A 92 56

Ciudad:BOGOTAD O
Departamanto: BOGOTADC

Cédigo Postal:111211132
Fecha Pre-Admision:
23103/2019 1012 28

M Transpar i de 2

[ LT T

CORREQ CERTIFICADO NAGIONAL

Centro Operal

SERVICIOS POSTALES NACIONALES S.A NIT 900.062.91 7-9

____.,_____,___A__,é i

Direccidn:AV. CRA 50 N* 28-51
Referencia:S-2015-175184-1100
Ciudad:BOGOTAD C

Tekfono:3241900
Depto:BOGOTAD.C

Nambref Razén Social: INSTITUTO COLOMBIANO DE BIENESTAR FAMILIAR - 1BF - Bogola

NITIC.CIT.I:89999%239
Cédigo Postal:111321000
Cédigo Operativo:1111595

Causal Devoluciones:
RE |Rehusado

C1]C2| Cerrado

MN1| N2 Mo

Fal Falecido

[AC]  Apantado Clauswrado

Direccion: KR 45 & &3 86

Nombre/ Razdn Social: MAX HAROLD HINCAPIE DAVILA

% Fuerza Mayor
. Direceion errada

595

Firma nombre ylo sello de quien recibe:

Valor Flete:55.200
Costo de Manejo:§f - e e

o

odigo Postal: 111 .m_:uu Cédigo
Depto:BOGOTAD ¢ Operativo 1111468
c.c. t
i1 Peso Fisico{grs):200 Tel: Hora
U4 Peso v w.:no : I ﬂ mo J Fecha de entrega:
Distribuidor:
LD c.c.

.E._S 20002

mvnﬁwh Q\\E 7

.CENTRO [1111 | =

Gestién de entrega;

Julio®alununo

Flue
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Princsps! Bogata [l

..m‘mE_t AIE000 070 / Tl evvtackn | 3___._55 Hin

_____ (AT

11115951111468RA180106171C0
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